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RESUMEN
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crononutricion, frecuencia de
ingesta, horario de ingesta, ritmos
circadianos.

En los ultimos afios, ha incrementado el interés por conocer qué
condicionantes acerca de la alimentacion diaria afectan al incremento o
dificil disminucion de peso, habiendo surgido asi la crononutricién. Este
tema es cada vez de mas relevancia como busqueda de una posible
explicacion al aumento de peso en adultos. El objetivo de este articulo es
recopilar evidencia cientifica para evaluar el efecto que tiene el momento
de ingesta y la frecuencia de las tomas sobre el sobrepeso y la obesidad
en adultos. Se trata de una revision bibliografica, para la que se usaron 35
articulos, siendo Pubmed y Google Académico las principales bases de
datos utilizadas. Los resultados de los estudios sefialan que realizar un
mayor nimero de ingestas en el dia se relaciona con menor IMC y mejores
resultados antropométricos; ademas de que llevar a cabo un horario
matutino de comidas promueve mayores pérdidas de pesoy se relaciona
igualmente con un menor IMC. Ademas, estudios revelan que el horario
matutino mejora las sefiales hormonales, ejerciendo un control sobre las
sefales de ingesta. Como conclusion, seria necesaria mas evidencia para
poder confirmar los resultados encontrados. No obstante, la evidencia
apunta a que realizar mas ingestas, en un horario temprano, y con una
mayor carga caldrica en la mafiana, podrian ser claves para mejoras
antropométricas, del peso y del IMC.

ABSTRACT

Keywords:
chrononutrition, intake frequency,
meal timing, circadian rhythms.

In recent years, there has been an increased interest in understanding
which factors, beyond caloric intake, related to daily eating habits affect
weight gain or the difficulty in losing weight, leading to the emergence of
chrononutrition. This topic is becoming increasingly relevant as a
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potential explanation for weight gain in adults. The objective of this
article is to compile scientific evidence to evaluate the effect of meal
timing and frequency on overweight and obesity in adults. This is a
literature review, using 35 articles, with PubMed and Google Scholar
being the main databases used. The study results indicate that having a
higher number of meals per day is associated with a lower BMI and better
anthropometric outcomes. Additionally, following a morning meal
schedule promotes greater weight loss and is also associated with a lower
BMI. Moreover, studies reveal that a morning meal schedule improves
hormonal signals, exerting control over intake signals. In conclusion,
more evidence is needed to confirm the results found, with more studies
of higher quality. Nevertheless, the evidence suggests that having more
meals, earlier in the day, with a higher caloric load in the morning, could
be key for improvements in anthropometric measures, weight, and BMI.

Introduccion

La obesidad se conoce como un factor de riesgo importante de padecer ciertas
enfermedades como son la diabetes mellitus tipo 2, hipertensién arterial, riesgo
cardiovascular o ciertos tipos de cancer, ademas de producir una notable disminuciéon en
la calidad de vida de los sujetos que la sufren (1).

Desde hace décadas, esta condicion es cada vez mas prevalente, principalmente en
los paises desarrollados occidentales, siendo en la actualidad un verdadero problema de
salud publica. Asi, mientras que hace 40 afios la prevalencia era de 1% en la infancia, 3%
en hombres y 6% en mujeres, en la actualidad se sitia en torno al 6-8%, 6% y 15%,
respectivamente, a causa de cambios en el estilo de vida principalmente (2).

Los tratamientos habituales se han centrado en intervenciones en el estilo de vida,
pudiendo interferir sobre la alimentacién y actividad fisica. La alimentacion es un factor
esencial en el control del peso en personas con sobrepeso u obesidad, y hasta el momento
se tenian en cuenta unos condicionantes principales para combatirlo: la reducciéon de la
ingesta calorica total diaria y la relevancia de los macronutrientes de la dieta (3). En los
ultimos afios, ha incrementado el interés por conocer otros condicionantes acerca de la
alimentacién diaria que afectan en cierto modo al incremento o dificil disminucién de
peso, habiendo surgido asi la crononutricion (4).

El término crononutricién hace referencia a la relacién que existe entre los ritmos
biol6gicos con la alimentacién y nutricién. Los ritmos circadianos influyen sobre la
ingesta de alimentos y el ayuno a través del reloj bioldgico interno; e inversamente, una
alimentacién desordenada puede alterar los relojes internos. Asi, la crononutricién
abarca tres dimensiones de la conducta alimentaria: la frecuencia, la regularidad y el
horario. Cada vez hay mas evidencia y de mayor calidad que apuntan a que la
crononutricion, teniendo en cuenta cualquiera de sus dimensiones, tendria un impacto
sobre la salud metabdlica de los individuos, y en ultima instancia, sobre el bienestar y la
salud general de los sujetos. Asi, se esta estudiando la relacién que tienen los ritmos
circadianos y la alimentacién con el aumento indeseado de peso y, en ultima instancia,
con el sobrepeso y obesidad.

Método

En esta revisién bibliografica se han examinado una serie de documentos,
habiéndose incluido diferentes articulos que analizan la relacién existente entre, tanto el
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numero de ingestas diarias sobre la antropometria, como el momento del dia en el que se
realizan las ingestas y la antropometria (peso, IMC, indice cintura-cadera...).

La busqueda de articulos y otras publicaciones relacionadas con el tema
desarrollado comenzo el 20 de febrero de 2024 y finaliz6 el 30 de abril de 2024. Para la
realizacion del mismo, se ha llevado a cabo una busqueda exhaustiva de maultiples
publicaciones, toda ella en formato digital, en diferentes bases de datos. Las bases de
datos a las que se recurrié para comenzar la busqueda fueron:

® Pubmed: se establecieron los siguientes filtros: texto completo gratuito (“free full
text”), maximo 5 afios de antigiiedad (2019-2024) y escritos en inglés britanico.
Para la busqueda de estudios, las palabras claves utilizadas para la buisqueda
fueron, en términos MeSH:

(0]

Meal frequency AND Obesity: se encontraron un total de 69 estudios de los
cuales se utilizé 1 debido a su relevancia y por cumplir los criterios de
inclusion mencionados.

Meal frequency AND overweight: se encontraron un total de 57 estudios de
los cuales se utilizo 1 debido a su relevancia y por cumplir los criterios de
inclusiéon mencionados.

Meal timing AND Obesity or overweight: se encontraron un total de 23
estudios de los cuales se utilizaron 3 debido a su relevancia y por cumplir
los criterios de inclusiéon mencionados.

Chrononutrition AND body composition: se encontraron un total de 2
estudios de los cuales se utilizé 1 debido a su relevancia y por cumplir los
criterios de inclusion mencionados.

Parala busqueda de articulos, en general, para el marco tedrico, las palabras claves
utilizadas fueron:

o

Chrononutrition: se encontraron un total de 163 articulos de los cuales 2
fueron utilizados debido a su relevancia y por cumplir los criterios de
inclusiéon mencionados.

Chronobiology: se encontraron un total de 1556 articulos de los cuales 6
fueron utilizados debido a su relevancia y por cumplir los criterios de
inclusiéon mencionados.

Obesity risk factors: se encontraron un total de 23492 articulos de los
cuales 8 fueron utilizados debido a su relevancia y por cumplir los criterios
de inclusién mencionados.

Obesity epidemiology: se encontraron un total de 28437 articulos de los
cuales 3 fueron utilizados debido a su relevancia y por cumplir los criterios
de inclusién mencionados.

Circadian rhythms: se encontraron un total de 8170 articulos de los cuales
3 fueron utilizados debido a su relevancia y por cumplir los criterios de
inclusion mencionados.

Circadian rhythms and obesity: se encontraron un total de 570 articulos de
los cuales 3 fueron utilizados debido a su relevancia y por cumplir los
criterios de inclusién mencionados.

® Google Académico: se establecié6 como filtro una antigiiedad de 5 afios (desde
2019). Las palabras clave utilizadas para la busqueda fueron:
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O Meal timing and obesity / overweight: se encontraron un total de 17000
articulos de los cuales se utilizaron 4 estudios debido a su relevancia y por
cumplir los criterios de inclusién mencionados.

Finalmente, se emplearon 35 articulos para la realizacion de la revision.

Resultados

La mayoria de estudios analizados estan de acuerdo en que el momento del dia en
el que se realizan las ingestas y la frecuencia de las mismas podrian tener un efecto sobre
multiples parametros, entre ellos la composicion corporal y antropometria, y por tanto
sobre la obesidad o sobrepeso.

Analizando los estudios que hacen referencia a la frecuencia de las ingestas, dos
de ellos (26,27) inciden directamente sobre la cuestién, mientras que el otro (28) evalua
un método de ayuno que, indirectamente, implica un menor nimero de ingestas diarias.
Tanto el Dote-Montero et al. (26) como el de Ha y Song (27) concluyen que cuantas mas
comidas se realicen, disminuye la obesidad y el IMC; no obstante, el de Dote-Montero et
al. (26) solo encuentra esta relacion en el caso de las mujeres, mientras que el de Ha y
Song (27) en ambos sexos. Esto podria deberse a que el primero (26) cuenta con 118
participantes, de los cuales practicamente %4 corresponden a mujeres, y por tanto es mas
facil encontrar una relacién que en el caso de los hombres que tan solo son 36
participantes. Ademas, se trata de un estudio transversal, por lo que no es capaz de
establecer relaciones causales y podria no ser veraz la informacion aportada. Aunque el
de Ha y Song (27) estd de acuerdo en que aumentar el nimero de ingestas se relaciona
con una 23 reduccion de la obesidad, indica que seria a partir de 8 o mas ingestas diarias,
con respecto a 4 o menos, lo cual esta fuera de lo comun y no es realista.

Por su parte, Wilkinson et al. (28) concluyen que realizar un ayuno, limitando la
ingesta hasta las 14h, reduce el peso de los participantes, en hasta un 3%; no obstante,
tan solo cuenta con 19 participantes, que es un nimero muy limitado de sujetos. Ademas,
no evalua directamente el nimero de ingestas ni aporta ningtin dato concreto al respecto,
sino que tan solo indica que se realizan menos ingestas, por lo que los resultados son poco
concretos y podrian no ser fiables al haberse realizado ademdas con una muestra tan
pequena.

Asimismo, los estudios de Ha y Song (27) y Dote-Montero et al. (26) se basan en
cuestionarios autoinformados de tipo “registro dietético 24 horas” concretamente de un
solo dia; por ello, aunque los participantes trataran de incluir en el registro su
alimentacién usual, podria ser que haya pérdidas de informacién, o una alimentacién no
representativa al tratarse de un solo dia.

Se debe tener en cuenta que el estudio de Wilkinson et al (28) es el inico que
incluye participantes que padecen sindrome metabdlico y obesidad, mientras que los
otros (26,27) incluyen participantes sanos, lo que podria explicar las diferencias en los
resultados obtenidos (de manera que en sujetos sanos aumentar el numero de ingestas
se relacione con mejores resultados antropométricos, y en sujetos con
sobrepeso/obesidad se deban limitar esas ingestas).

No obstante, el numero de estudios recientes encontrados acerca de la relaciéon
entre el nimero de ingestas y la pérdida o ganancia de peso son escasos, y tienen
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numerosas limitaciones como escasos participantes (28), no poder establecer relaciones
causales (26) o falta de informacion (26-28).
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Tabla 1. Estudios que relacionan la frecuencia de las ingestas con parametros influyentes sobre el peso corporal

Autor, Tipo de Sujetos/grupos Principales resultados Conclusiones
afo estudio

T | | 1
Dote- Estudio Participaron 118 adultos El horario de las comidas no se relaciona con Se concluyé que realizar mas ndmero de
Montero  transversal jovenes (82 mujeres y 36 antropometria o composicién corporal. comidas y no saltarse el desayuno se
et al, hombres) relaciona con menos obesidad e IMC en
2023(26) Saltarse el desayuno, y por tanto hacer una mujeres.

Edad = 22 £ 2 afios ventana de alimentacién mas larga y menos
IMC = 25,1 + 4,6 kg/m? comidas, se relaciona con peor composicion
corporal en las mujeres y mayor IMC.

T | T 1
HaySong, Estudio Entre 27220 participantes Los hombres con mas ingestas diarias (8 al dia) Se concluyé que realizar un mayor nimero de
2019(27) transversal iniciales, finalmente se presentan menos obesidad abdominal que los ingestas reduce las anomalias metabdlicas,

incluyeron en el andlisis hombres con aproximadamente 4 ingestasal dia. entre ellas la obesidad.
14279 sujetos (8425
mujeres y 5854 hombres). Ademas, las mujeres que comen por la mafiana
tienen menos obesidad abdominal, y los
Edad media = 41,1 afios en hombres que comen por la noche tienen mas
hombres; 41,7 afios en anomalias metabdlicas (incluida obesidad).
mujeres.

T | | 1
Wilkinso  Ensayo Inicialmente participaron 35 Se redujo el peso corporal de los participantes, Se concluy6 que limitar la ingesta a un menor
netal, clinico sujetos, de los que en torno a un 3%. numero de comidas diarias se relaciona
2020(28) finalmente se incluyeron 19 significativamente con una pérdida de peso y

(13 hombres y 6 mujeres)
con sindrome metabdlico.

Edad media =
anos

59 = 11,14

mejoras cardiometabdlicas.
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Respecto a larelacion entre el horario de las ingestas diarias y el peso corporal, se
han encontrado un mayor niimero de estudios recientes. La mayoria de estos concuerdan
en que llevar a cabo un horario temprano de alimentacion esta relacionado con una
mayor pérdida de peso o bien con un peso, IMC u otros parametros (como sefiales de
hambre) menores que el horario tardio (27,29-34) . No obstante, otros estudios niegan
que realizar las ingestas en determinados horarios se relacionen con una mayor pérdida
de peso o un menor IMC (26,35). Sin embargo, hay que profundizar mas alld y analizar
cémo cada uno de ellos ha obtenido sus resultados y por qué son diferentes.

Varios de estos estudios son ensayos controlados aleatorizados, cuyos
participantes son aleatoriamente repartidos en grupos que llevan a cabo una dieta diurna
o tardia durante un periodo de tiempo determinado, para asi evaluar en tltima instancia
los cambios corporales producidos en cada grupo y compararlos entre ellos (29,30). No
obstante, en uno de ellos los grupos tardio y temprano se diferencian solo por el momento
de inicio de ingesta, obteniendo como resultado una pérdida de peso bastante superior
en el grupo temprano respecto al tardio (y teniendo en cuenta que la actividad fisica,
ingesta caldrica y de macronutrientes fue igual en ambos grupos) (29). En el otro estudio
laingesta de los grupos temprano y tardio esta acotada a unos horarios concretos (siendo
la temprana de 8-19h y la tardia de 12-23h), pero muy controlada también en ingesta
calorica y de macronutrientes y en actividad fisica. De igual manera, el peso corporal al
final del estudio fue menor en el grupo temprano que en el tardio, ademas de haberse
mejorado otros parametros como la oxidaciéon de grasas o la sensibilidad a la insulina
(30).

No obstante, este ultimo estudio (30) sugiere que las hormonas no estan afectadas
y por tanto consideramos que no son causantes de estas diferencias. Una posible
explicacion de que llevar a cabo una alimentaciéon temprana produzca mejoras en el peso
corporal es la primera ingesta del dia, que por si sola no mejoraria la pérdida de peso,
pero el habito de comer temprano aumenta las probabilidades de perder peso. Hay que
tener en cuenta que uno de estos estudios (29) se realiz6 en adultos con
sobrepeso/obesidad y el otro (30) en adultos en normopeso. Pero estos estudios sé6lo
controlan el momento de la ingesta y no la ingesta por si misma 27 (29,30).

Por su parte, el estudio de Ruddick-Collins et al. (35) siguié la misma linea de los
anteriores y repartié a los participantes en dos grupos, pero en este caso el horario se
mantiene igual en ambos y lo que varia es la carga caldrica en cada ingesta (mas cargada
la primera ingesta o mas cargada la dltima), similar al de Gu et al. (34) en el que dos
grupos realizaban cuatro comidas, pero las dos ultimas diferentes en carga caldrica. En el
primero de estos (35) la pérdida de peso fue practicamente idéntica, sin diferencias
significativas, pero si se observé una menor sensacion de hambre, sed o deseo de comer
en la dieta cargada por la mafiana respecto a la cargada por la noche (explicado por
cambios hormonales y un vaciado gastrico mas lento). El otro (34), por su parte, no evalué
de manera directa el efecto sobre la obesidad, pero si concluyé que la dieta mas cargada
por la noche producia inducia un estado anabdlico durante el suefio que favorecia el
aumento del almacén de lipidos, y en udltima instancia, fomentando la obesidad. No
obstante, este ultimo estudio sélo contaba con 20 participantes sanos y en normopeso,
por lo que las conclusiones son controversiales y se deberian realizar mas estudios con
un mayor niumero de participantes. Aun asi, es probable que los resultados sean fiables
al haberse realizado a través de un laboratorio de forma muy controlada, acabando con
posibles sesgos. Igualmente, el de Ruddick-Collins et al. (35) se realiz6 solo con 30
participantes, pero en este caso con sobrepeso u obesidad, y presento posibles sesgos por
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incumplimiento de lo propuesto por parte de los participantes (no hubo un control
riguroso).

En la misma linea de los anteriores, otros estudios se han centrado en evaluar las
sefiales de hambre o saciedad, el deseo de comer, asi como las respuestas hormonales al
comer en determinados horarios, como posibles explicaciones al aumento de peso
indeseado (31,32). En su investigacion, Vojovic et al. (31) estudiaron cdmo afectan los
horarios sobre el control de ingesta, el gasto energético y sobre el tejido adiposo en
sujetos con sobrepeso u obesidad, obteniendo como resultados que comer tarde (o llevar
un horario tardio de ingestas) producia menor saciedad y mas hambre; ademas de verse
una reduccidn significativa del gasto energético frente al horario temprano. Este estudio
fue un paso mas allad y evalu6 la regulaciéon del tejido adiposo, observandose una
reduccion de la lipdlisis y aumento de la lipogénesis. Esto ademas se llevé a cabo a través
de una biopsia, que se relaciona con resultados fiables. No obstante, se compuso por tan
solo 16 participantes. Otro estudio similar (32) se centr6 igualmente en conocer las
sefiales tras la ingesta en horario tardio, pero en este caso fue un paso mas alld y
diferenci6 a los participantes en dos grupos funcién de su cronotipo (evaluado a través
de un cuestionario), y ambos grupos realizaron tanto el horario temprano como el tardio.
Los resultados respecto al horario tardio fueron concordantes con el estudio anterior
(31), relacionandose con menos apetito y mas saciedad. Ademas, se concluyé que el
cronotipo temprano se relacionaba con un menor IMC y mayor saciedad tras las comidas.
En este caso, el estudio de Beaulieu et al. (32) se compuso por mas participantes y sanos,
de manera que podemos concluir que tanto en sujetos sanos como con sobrepeso u
obesidad el horario temprano mejoraria las sefiales de ingesta y las respuestas
hormonales; y respecto al cronotipo serian necesarios mas estudios.

Dos estudios (26,27) se centraron en evaluar el resultado antropométrico y de
composicion corporal a través de recordatorios 24 horas que documentaban los
participantes, y asi se conocian sus comidas y las horas exactas a las que se realizaban.
Con esa informacion, se establecieron una serie de conclusiones. En este caso, mientras
que en el estudio de Ha y Song (27) se obtuvo como resultado que comer mas por la noche
que por la mafiana influye sobre el desarrollo del sindrome metabdlico, ademas de que
comer por lanoche se relaciona con mayor peso y peor composicion corporal en hombres.
Sin embargo, en el de Dote-Montero et al (26) no encontr6 ninguna asociacion entre el
horario y la composicién corporal y antropometria. No obstante, se debe tener en cuenta
que ambos son estudios transversales, que impiden establecer relaciones causales
(causa-consecuencia), ademas de que los recordatorios 24 horas fueron en ambos
estudios de un solo dia, lo cual puede generar ciertos sesgos de informacién (no
representatividad de la ingesta general, olvidos...).

Es sorprendente que el estudio de Ha y Song (27) muestre una asociacion entre la
ingesta nocturna y una peor antropometria solo en hombres. Una posible explicacion es
que los hombres tienden a ser mayores comedores nocturnos que las mujeres, y ademas
de alimentos con mayor carga caldrica, incluso podria estar 29 asociado al alcoholismo y
el tabaquismo.

No obstante, ambos estudios (26,27) son bastante incompletos y dejan bastante
informacion sin concretar, por lo que deberian realizarse mas para poder alcanzar unos
resultados mas fiables y concluyentes.

Por ultimo, Barring y Beresfod (33), en su ensayo controlado aleatorizado, se
centraron en como el consumo de picoteos promovia conductas obesogénicas, y como
afectaba el horario de los mismos. Los resultados sugieren, al igual que otros de los
citados anteriormente, que realizar mas picoteos por la mafiana e incluso en el mediodia,
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se relaciona con menor IMC y comportamiento obesogénico respecto a los picoteos de la
noche. No obstante, no se evalu6 la composicién de esos picoteos (que por la noche
tienden a ser mas caldricos respecto a los de la mafiana, mas compuestos por fruta). Es
decir, podria ser que la relaciéon no fuera directamente debido a los picoteos, sino a la
composicién de los mismos.

Cabe destacar que varios de estos estudios tienen en cuenta horarios “temprano”
y “tardio” muy variados entre ellos, dependiendo de los habitos y costumbres de los
paises de origen de los estudios. Asi, segiin cada estudio se establece que “comer por la
mafiana” es a las 5-9 horas (27), de 8-10 horas (32) o 7-8 horas (35), y “comer por la
noche” alas 18-21 horas (27), 16-18 horas (32); asi como “alimentacién diurna” de 8-19
horas y “alimentacién retardada” de 12-23 horas en el estudio de Allison et al. (30); o el
estudio de Barrington y Beresford (33) que establece que “comer picoteos por la noche”
es si se realizan a partir de las 16:30 h.
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Tabla 2. Estudios que relacionan el horario de las ingestas con pardmetros influyentes sobre el peso corporal

Autor, Tipo de Sujetos/grupos Principales resultados Conclusiones
afo estudio
I | T | T |
Ensayo Se estudiaron 97 adultos De la relacién entre el horario de las comidas en La tasa de pérdida de peso en el grupo inicial

Hatanaka controlado (51 hombresy 46 mujeres), la pre-intervencion y el cambio de peso, solo el fue significativamente mayor que en el grupo
et al,, aleatorizad de los cuales se incluyeron inicio de la ventana de alimentacion se tardio.Se concluyé que el inicio de la ventana
2022(29) 0 85 (43 hombres y 42 correlacion6 positivamente con la tasa de de alimentacién temprana se asocié con la

mujeres) cambio de peso en ambos sexos. La tasa de pérdida de peso.

cambio de peso fue de -3,8 + 2,7% en el grupo

Edad = 47,6 + 8,3 afios temprano y de -2,2 * 2,5% en el grupo tardio.

IMC = 25,4 + 3,7 kg/m2

T | T | T 1
Dote- Estudio Participaron 118 adultos El horario de las comidas no se relaciona con Se concluyé que no existe una relaciéon
Montero  transversal jovenes (82 mujeres y 36 antropometria o composicion corporal. significativa entre el horario de las comidas y
et al, hombres) la antropometria y composicién corporal.
2023(26) Saltarse el desayuno, y por tanto hacer una

Edad = 22 + 2 afios ventana de alimentacion mas larga y menos
IMC = 25,1 + 4,6 kg/m? comidas, se relaciona con peor composicion
corporal en las mujeres y mayor IMC.

T | T | T 1
Barringto Ensayo Empleados de 34 lugares de Los sujetos que realizan mas picoteos matutinos Los autores concluyeron que realizar
n y controlado trabajo diferentes en Seattle. presentaban menos IMCy mas ingesta de frutay picoteos/snacks se relaciona con
Beresford aleatorizad Inicialmente  participaron verdura; al igual que los que realizan mas comportamientos obesogénicos,
etal, 0 3054 sujetos, pero durante picoteos al mediodia. Sin embargo, los que principalmente si se hacen por la noche
2019(33) el seguimiento quedaron realizan mas picoteos por la noche presentan (mayor IMC, cc, menos ingesta de fruta y

1151 (de diferentes sexos, mayor IMC e indice dietético obesogénico. verdura)
IMC, cc, etnia)
Edad media = 43 afios

| 1 I 1 I 1

Wilkinso  Ensayo Inicialmente participaron 35 Se redujo el peso corporal de los participantes, Se concluyé que limitar la ingesta a partir de
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netal, clinico sujetos, de los que se entornoaun3%. las 14H, se relaciona significativamente con
2020(28) incluyeron 19 (13 hombresy una pérdida de peso y mejoras
6 mujeres), todos con cardiometabdlicas.
sindrome metabdlico.
Edad media = 59 + 11,14
anos
T T T
Allison et  Ensayo 29 participantes iniciales, de -El peso corporal es menor en diurnos que en Se concluyé que comer en horas mas
al, cruzado los cuales 12 completaron el retardados tempranas supone mejoras en el peso,
2021(30) aleatorizad estudio y aportaron datos -El gasto de energia en reposo y cociente resistencia a insulina, oxidacion de grasa,
0 aptos (7 hombres y 5 respiratorio es menor en diurnos y mayor en glucosa en ayunas, insulina, triglicéridos y
mujeres) tardios, lo que supone una menor oxidacién de colesterol total. Sin embargo, el HDL y LDL, y
grasas en tardios adiponectina, mejora en el grupo tardio. Las
Edad = 26,3 + 3,4 ailos -El colesterol total y los triglicéridos son hormonas no estan afectadas.
mayores en tardios (pero HDL y LDL mejoran)
IMC =219 + 1,7 kg/m?2 -Se produce un ligero aumento de adiponectina Por tanto, los autores concluyen que la
en tardios (mejoria) alimentacidn tardia tiene efectos adversos en
-La glucosa en ayunas e insulina, y resistencia a peso y parametros metabdlicos en general,
la insulina, son menores en diurnos independientemente de la ingesta de energia,
-Respecto a melatonina, cortisol, leptina, grelina AF o suefo.
y glucosa, no hay diferencias significativas entre
grupos
I | |
Ruddick-  Ensayo 30 sujetos con -Pérdidas de peso casi idénticas (D.Matutina - Estudio concluye que la utilizacion de
Collins et controlado obesidad/sobrepeso (16 3,3 kg; D.Tardia -3,38 kg) calorias no varia a lo largo del dia y que da
al, aleatorizad hombres y 14 mujeres) igual en qué momento del dia ingieras mas o
2022(35) o -D.Matutina obtuvo una puntuacion menos calorias = no va a haber mas pérdida

Edad media = 50,9 +- 2,1
anos

IMC = 32,5 +- 0,7 kg/m2

significativamente menor en hambre, deseo de
comer y sed - mas cambios hormonales
(supresion de hambre, grelina y aumento
hormona de saciedad), y vaciado gastrico mas
lento que D.Tardia)

de eso por hacer comidas mas abundantes
por la mafiana como sugieren otros estudios
anteriores
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-No alteracién del gasto energético (siendo AF e
ingesta igual en ambos grupos)
I | ] | 1 1

Vujovi¢ et Ensayo 16 participantes (11 -Respecto al hambre/apetito, medido en escala ~ Comer tarde altera consistentemente
al, controlado  hombres y 5 mujeres) EVA, la ingesta tardia mostr6 una mayor funciones de regulacién de ingesta, gasto
2022(31) aleatorizad puntuacién de hambre (> 50) respecto ingesta energético y composicion corporal,
o Edad =37,3 + 2,8 afios temprana (10-20) favoreciendo el aumento de peso y grasa
IMC = 28,7 + 0,6 kg/m?2 corporal.

-Se estudiaron hormonas (leptina, grelina y
relacién grelina:leptina) cada hora de cada dia:
se disminuyd leptina 6% y aumento6 relacion
grelina:leptina 12%; durante vigilia, disminuy6
leptina 16% y aumentd relacion grelina:leptina
34%; y durante suefio aumento leptina 10% y
disminuy¢ grelina y relacién grelina: leptina 13
y 18% respectivamente

-GE disminuy®6 significativamente en ingesta
tardia (5,03%) respecto ingesta temprana
(durante vigilia) y temperatura corporal (TC)
disminuyé durante suefio

-Ingesta tardia aumenta actividad de genes de la
lipogénesis y disminuy6 actividad de genes
responsables de lipdlisis
T | T | T 1

Guetal, Ensayo 20 sujetos sanos (10 -Picos max de glucosa tras cena: superior GT Se concluyd que la carga calérica aumentada
2020(34) controlado  hombresy 10 mujeres) (150,3 +- 5,6 mg/dL) que GR (127,0 +- 4,5 tarde causa un estado anabolico que favorece
aleatorizad mg/dL) el almacenamiento de lipidos, de manera que
0 Edad = 26,0 £ 0,6 afios tras desayuno: mas aumento de insulina y de forma crénica puede favorecer el
glucosa en GT desarrollo de obesidad.
IMC = 23,2 + 0,7 kg/m2 glucemia media signif mayor en GT (105,8 +-

2,3 mg/dL) que en GR (99,8 +- 2 mg/dL)
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-TG en GR pico max 1h tras cena, pero no sube
tras recena

en GT pico max 1 hora tras merienda, sigue
subiendo tras cena

-Oxidacién AG menor a las 4h en GT (74,5+-
5,7%) que en GR (84,5 +-5,2%)

-Cortisol medio mas altoen GT (11,4 +- 0,6
microg/dL) que GR (10,8 +- 0,5 microg/dL)

T
Beaulieu Estudio de

etal,
2020

(32)

laboratorio

50 participantes, de los
cuales se incluyeron 44
adultos de edades
comprendidas entre los 18y
25 afios

Realizar comidas temprano redujo el apetito,
aumentando la saciedad.

Los sujetos con cronotipo temprano tenian
menor IMC que los de tardio, asi como mayor
sensacion de saciedad después de las comidas.

Se concluye que realizar comidas temprano
(8-10H) supone un menor apetito tras la
comida y mayor saciedad, asi como menor
deseo de comer cosas grasas.

Ademas, se concluye igualmente que el
cronotipo temprano se relaciona con menor
IMC respecto al tardio, mayor saciedad tras
las comidas y menor deseo de comer cosas
grasas.
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Discusion y conclusiones

Tras el andlisis realizado en este trabajo es importante recalcar que ain queda
mucho por investigar y por conocer para poder llegar unas conclusiones fidedignas
acerca de qué cantidad de ingestas realizar y en qué momentos del dia para conseguir
una pérdida de peso eficaz (o bien, evitar una ganancia indeseada).

Hasta el momento y con los resultados de los estudios analizados, se podria
considerar que realizar un mayor numero de ingestas diarias es recomendado para
obtener mejoras en el peso y/o IMC de los sujetos, respecto a la realizaciéon de pocas
ingestas. Pero no esta claro de qué numero de ingestas se habla, puesto que los estudios
presentes son poco concisos y no llegan a las mismas conclusiones en cuanto al ndmero
exacto de tomas diarias.

Asimismo, se podria contemplar un horario temprano para lograr una pérdida de
peso exitosa en casos de sobrepeso u obesidad, y para unos mejores resultados
antropométricos (IMC, indice cintura-cadera, grasa corporal). A través de los estudios
analizados, podria afirmarse que las sefiales de ingesta (hambre y saciedad) y el deseo de
comer obtienen mejores resultados cuando las ingestas se realizan en horarios
tempranos frente a los tardios. No obstante, no se debe tener en cuenta s6lo el momento
en el que se realizan las ingestas, sino la carga caldrica de esas ingestas, pues algunos
estudios sugieren que una mayor carga calorica tardia promueve un estado de
sobrepeso/obesidad, mientras que una mayor carga caloérica matutina favorece la
pérdida de peso.

Por ultimo, y aunque la evidencia es muy limitada, los estudios realizados en
relacion al cronotipo de los sujetos sugieren que sea cual sea el cronotipo de cada sujeto,
llevar a cabo un horario temprano de comidas es la mejor opcién para mejoras
antropométricas. No obstante, alin es necesario un mayor nimero de estudios que
complementen y confirmen la evidencia actual, pues esta es todavia limitada y escasa.
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